
​PLANILHA ORÇAMENTÁRIA​

​SOLICITANTE:​​SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚ DE​

​OBJETO:​ ​Realização​ ​de​ ​Chamamento​ ​Público​​,​ ​através​ ​de​ ​CREDENCIAMENTO​​de​​prestadores​
​do​ ​RESULTRA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​LTDA​​,​ ​inscrita​ ​no​ ​CNPJ​ ​nº​ ​08.606.934/0001-83,​
​especialista​ ​em​ ​serviços​ ​de​ ​assistência​ ​à ​ ​saú de​ ​e​ ​instalada​ ​na​ ​Rua​ ​Coronel​ ​Pedro​​Benedet,​​nº​
​505,​ ​Edifício​ ​Millenium,​ ​salas​ ​12​ ​e​ ​111,​ ​Bairro​ ​Centro,​ ​Criciú ma/SC,​ ​CEP​ ​88.801-250,​ ​para​
​atendimento​ ​na​ ​á rea​ ​ambulatorial,​ ​para​ ​realizar​ ​serviços​ ​de​ ​EXAMES​ ​DE​ ​MÉ DIA​ ​E​ ​ALTA​
​COMPLEXIDADE,​ ​aos​ ​usuá rios​ ​do​ ​Sistema​ ​ú nico​ ​de​ ​Saú de​ ​–​ ​SUS,​ ​do​ ​município​ ​de​ ​Criciú ma,​
​discriminados​ ​nos​ ​Có digos​ ​e​​Procedimentos​​constantes​​nos​​GRUPOS​​02,​​Sub​​Grupo​​01,​​03,​​04,​
​05,​ ​06,​ ​07,​ ​08,​ ​09​​e​​11,​​GRUPO​​03,​​Subgrupo​​03​​e​​09​​e​​GRUPO​​05,​​Sub​​Grupo​​01,​​com​​base​​no​
​Sistema​ ​de​ ​Gerenciamento​ ​da​ ​Tabela​ ​de​ ​Procedimentos,​ ​Medicamentos​ ​e​ ​OPM​ ​do​ ​SUS​
​(SIGTAP/SUS)​ ​+​ ​Complemento​ ​+​ ​Deliberação​ ​CIB​ ​744,​ ​sendo​ ​ofertados​ ​conforme​ ​parâmetros​
​assistenciais, compatibilizando-se à  demanda e disponibilidade de recursos financeiros do SUS.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 03​

​Código​
​SIGTAP​

​Procedimentos​ ​Valor​
​SUS​

​Complem​
​ento​

​Total​

​02.05.01.004-0​
​ECO DOPPLER DE CARÓ TIDAS E VERTEBRAIS​

​R$39,60​ ​R$155,00​ ​R$194,60​
​02.05.01.004-0​

​ECO DOPPLER ARTERIAL OU VENOSO (CADA​
​MEMBRO) S ou I​

​R$39,60​ ​R$200,00​ ​R$239,60​

​02.05.01.004-0​
​ECO DOPPLER DE AORTA ABDOMINAL​

​R$39,60​ ​R$185,00​ ​R$224,60​
​02.05.01.004-0​ ​ECO DOPPLER DE AORTA E VASOS ILÍACOS​ ​R$39,60​ ​R$185,00​ ​R$224,60​
​02.05.01.004-0​ ​ECO DOPPLER DE ARTÉ RIAS RENAIS​ ​R$39,60​ ​R$185,00​​R$224,60​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 05​

​Código​
​SIGTAP​

​Procedimentos​
​Valor​
​SUS​

​Comple​
​mento​

​Total​

​02.05.01.004-0​​ULTRASSONOGRAFIA DE TIREOIDE COM​
​DOPPLER​

​R$39,60​​R$136,39​​R$175,99​

​02.05.01.004-0​
​ECO DOPPLER COLORIDO DE Ó RGÃ OS OU​
​ESTRUTURAS​

​R$39,60​​R$138,42​​R$178,02​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 06​

​Código​
​SIGTAP​

​Procedimentos​
​Valor​
​SUS​

​Comple​
​mento​

​Total​



​02.05.02.003-8​​ULTRASSONOGRAFIA DE ABDÔ MEN SUPERIOR​ ​R$24,20​ ​R$61,00​ ​R$85,20​
​02.05.02.004-6​​ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL​ ​R$37,95​ ​R$48,25​ ​R$86,20​
​02.05.02.005-4​​ULTRASSONOGRAFIA DE APARELHO URINÁ RIO​ ​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​
​02.05.02-005-4​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE APARELHO URINÁ RIO​

​(ABDOMEN INFERIOR MASCULINO)​
​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.006-2​​ULTRASSONOGRAFIA DE ARTICULAÇÃ O​ ​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​
​02.05.02.012-7​​ULTRASSONOGRAFIA DE GLÂ NDULA SALIVAR​ ​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.012-7​​ULTRASSONOGRAFIA DE CADEIAS LINFONODAIS​
​CERVICAIS​

​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.006-2​​ULTRASSONOGRAFIA DE PARTES MOLES​ ​R$24,20​ ​R$70,07​ ​R$94,27​

​02.05.02.006-2​​ULTRASSONOGRAFIA DE MÚ SCULOS​ ​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.007-0​​ULTRASSONOGRAFIA DE BOLSA ESCROTAL​ ​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.009-7​​ULTRASSONOGRAFIA MAMARIA BILATERAL​ ​R$24,20​ ​R$97,58​ ​R$121,78​

​02.05.02.010-0​
​ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA POR VIA​
​ABDOMINAL​

​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.011-9​​ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA (VIA​
​TRANSRETAL)​

​R$24,20​ ​R$70,00​ ​R$94,20​

​02.05.02.012-7​​ULTRASSONOGRAFIA DE TIREOIDE​ ​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.013-5​​ULTRASSONOGRAFIA DE TORAX​
​(EXTRACARDIACA)​

​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.013-5​​ULTRASSONOGRAFIA DE TORAX​
​(EXTRACARDIACA), AXILAR UNILATERAL​

​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.016-0​
​ULTRASSONOGRAFIA PÉ LVICA (GINECOLÓ GICA)​

​R$24,20​ ​R$62,00​​R$86,20​
​02.05.02.016-0​​ULTRASSONOGRAFIA PÉ LVICA (GINECOLÓ GICA)​

​(ABDOMEN INFERIOR FEMININO)​
​GINECOLÓ GICA​

​R$24,20​ ​R$62,00​​R$86,20​

​02.05.02.017-8​​ULTRASSONOGRAFIA TRANSFONTANELA​ ​R$24,20​ ​R$62,00​​R$86,20​

​02.05.02.018-6​​ULTRASSONOGRAFIA TRANSVAGINAL​ ​R$24,20​ ​R$65,80​​R$90,00​

​02.05.02.003-8​​ULTRASSONOGRAFIA PARA REFLUXO GÁ STRICO​ ​R$24,20​ ​R$75,80​​R$100,00​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 25​

​Código​
​SIGTAP​

​Procedimentos​ ​Valor​
​SUS​

​Comple​
​mento​

​Total​

​02.05.02.014-3​​ULTRASSONOGRAFIA OBSTÉ TRICA​ ​R$24,20​ ​R$81,66​ ​R$105,86​
​02.05.02.014-3​​ULTRASSONOGRAFIA​ ​R$24,20​ ​R$202,84​ ​R$227,04​



​OBSTÉ TRICA COM​
​TRANSLUCÊ NCIA NUCAL E OSSO​
​NASAL​

​02.05.02.018-6​
​02.05.02.014-3​

​ULTRASSONOGRAFIA OBSTÉ TRICA COM​
​MEDIDA DE COLO​

​R$24,2+​
​R$24,20​
​(48,40)​

​R$131,60​ ​R$180,00​

​Assim,​​considerando​​os​​serviços​​efetivamente​​prestados,​​o​​valor​​global​​do​​contrato​
​perfaz​​o​​montante​​de​​R$​​780.000,00,​​correspondente​​à ​​divisão​​de​​valores​​estabelecida​​com​​base​
​na​ ​capacidade​ ​técnica​ ​instalada​ ​disponibilizada​ ​pelo​ ​prestador,​ ​observados​ ​os​ ​crité rios​ ​de​
​distribuição​ ​previstos​ ​no​ ​Edital​ ​nº​ ​050/FMS/2025,​ ​bem​ ​como​ ​a​ ​respectiva​ ​disponibilidade​
​orçamentá r​​ia.​

​INTEGRANTE TÉCNICO​ ​INTEGRANTE REQUISITANTE​

​_____________________________​
​Magda Helena Pizoni Nascimento​

​Matrícula: 66.356​
​Criciú ma SC, 07 de julho de 2026​

​______________________________​
​Maristela da Luz Nazari​

​Matrícula: 55.705​
​Criciú ma SC, 07 de julho de 2026​

​SECRETÁRIO DE SAÚDE​

​_______________________​
​Deivid de Freitas Floriano​

​Matrícula: 57.542​
​Criciú ma SC, 07 de julho de 2026​
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